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Resumen: El presente artículo, tiene el propósito de establecer la relación del estrés 
percibido, la supresión expresiva y síntomas neurovegetativos de las personas en situación 
de confinamiento por covid 19 en la ciudad de Cuenca. Método: De tipo, correlacional, 
transversal, no experimental. Se determinó un muestreo no probabilístico por conveniencia, 
constituido por 249 personas adultas, de la ciudad de Cuenca. Se utilizó la escala de estrés 
percibido en su versión corta (PSS-4), el Cuestionario de Autorregulación Emocional (ERQ-P) 
y la escala de síntomas neurovegetativos creada por los autores de este estudio. Resultados: 
La regresión lineal evidencia relación no significativa entre supresión expresiva y síntomas 
neurovegetativos (r= .100; r2= .010), relación no significativa entre síntomas neurovegetativos 
y estrés percibido (r= .003; r2= .010), relación significativa entre supresión expresiva y estrés 
percibido (r= .379; r2= .144; p< .01) y ausencia de relación de la sintomatología neurovegetativa 
entre supresión expresiva y estrés percibido (r= .390; r2= .152). Conclusiones: Se concluye que 
no existe relación significativa entre la sintomatología neurovegetativa y el estrés percibido, 
así como con supresión expresiva, pero si existe correlación positiva y moderada en supresión 
expresiva y estrés percibido; la sintomatología neurovegetativa, no afecta la relación entre el 
estrés percibido y la supresión expresiva. 
Palabras clave ─ Covid 19, estrés, regulación emocional, salud mental, síntomas 
neurovegetativos.  
Abstract: To establish the relationship of perceived stress, expressive suppression and 
neurovegetative symptoms of people in a situation of confinement due to covid 19 in the city 
of Cuenca. Method: Is correlational, cross-sectional, not experimental. A non-probabilistic 
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sampling for convenience (intentional) was determined, consisting of 249 adults, belonging 
to the city of Cuenca. The perceived stress scale was used in its short version (PSS-4), the 
Emotional Self-Regulation Questionnaire (ERQ-P), and the neurovegetative symptom scale 
created by the authors of this study. Results: Linear regression shows a non-significant 
relationship between expressive suppression and neurovegetative symptoms (r = .100; r2 = 
.010), non-significant relationship between neurovegetative symptoms and perceived stress 
(r = .003; r2 = .010), significant relationship between expressive suppression and perceived 
stress (r = .379; r2 = .144; p <.01) and absence of relationship of neurovegetative symptoms 
between expressive suppression and perceived stress (r = .390; r2 = .152). Conclusions: It is 
concluded that there is no significant relationship between neurovegetative symptoms and 
perceived stress, as well as with expressive suppression, but there is a positive and moderate 
correlation in expressive suppression and perceived stress; neurovegetative symptomatology 
does not affect the relationship between perceived stress and expressive suppression. 
Keywords ─ Covid-19, stress, emotional regulation, mental health, neurovegetative symptoms.
Introducción
La pandemia por covid-19, ha provocado rigurosos mecanismos de prevención como el distanciamiento y aislamiento social para reducir el número de contagios. Dadas las 
repercusiones del manejo emocional, la regulación emocional (RE) ha sido considerado un tema 
de investigación importante en la pandemia (Parrado-González & León-Jariego 2020; Petzold et al., 
2020). 
En la RE interviene la Reevaluación cognitiva (RC), la cual consiste en modificar el proceso 
del surgimiento de la emoción para lograr cambios en el impacto que tendrá en el individuo y la 
Supresión expresiva (SE), la cual modula la respuesta del individuo ya que inhibe la expresión de 
la respuesta emocional (Butler et al., 2003; Gross & John, 2003; Gross & Thompson, 2007). De 
esta manera se evidencian  repercusiones negativas  de la supresión en la cognición, la interacción 
social y experiencia emocional personal (Desatnik et al., 2021; Gross, 2014; Gross y Levenson, 
1997), aumenta la actividad fisiológica y tiene efectos negativos en la memoria (Richards y Gross, 
2000), aumenta la depresión con el tiempo (Seong & Park, 2021). También se observa correlacionada 
negativamente con el afecto positivo, el optimismo, el bienestar, el soporte social (Gross & John, 
2003), con la resiliencia (Mouatsou & Koutra, in press) y con la inteligencia emocional (Megías-
Robles et al., 2019).
El estrés percibido (EP) se puede definir como evaluación subjetiva de falta de control, 
imprevisibilidad y sobrecarga en la vida diaria de las personas (Cohen et al., 1983; Cohen & 
Williamson, 1988). La exposición prolongada puede provocar una disminución en los recursos 
ejecutivos, en especial de los recursos atencionales (Jeong & Koh, 2021) el trauma temprano (Li 
et al., 2021). En población confinada por covid-19, refieren la alteración de emociones (Rothe 
et al., 2021) afección del autocuidado y la inteligencia emocional (Bermejo-Martins, et al., 
2021) relacionada con los síntomas de la depresión  (Obbarius et al., 2021) presencia de familiares 
hospitalizados por covid-19 en el hogar, ser del género femenino (Bourion-Bédès et al., 2021).
Se ha observado que las puntuaciones altas de SE de las emociones se asocia con niveles altos de 
EP en personas confinadas por el covid 19 (Behnke et al., in press; El Keshky, et al., 2021; Lucia 
Parolin, et al., 2021; Santi et al., 2020). La sintomatología neurovegetativa (SN) está relacionada 
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con la supresión emocional y es considerada como una estrategia de RE desadaptativa; por lo que, 
está asociada con una mayor actividad simpática, disminución de la frecuencia cardíaca (Gross y 
Levenson, 1997) activaciones sostenidas en el amígdala e ínsula (Goldin et al., 2008). De la misma 
manera, el EP y la SN refleja la evaluación subjetiva de los eventos ambientales que directamente 
influye en las respuestas fisiológicas responsables para efectos aversivos en la salud (Medvedev et al., 
2017). 
El confinamiento por covid 19 refleja diversas problemáticas en la salud mental. El presente 
estudio, se justifica en el hecho de analizar la relación existente entre la SE, el EP y la SN en 
los habitantes de la ciudad de Cuenca, con la finalidad de establecer una línea base que permita 
comprender el comportamiento de estas variables y generar planes de promoción, prevención 
e intervención de la salud mental de la población y aportar al nuevo conocimiento que se está 
generando en cuanto a su alteración en el contexto actual, ya que en Ecuador existen muy pocas 




De  tipo descriptivo, correlacional, de corte transversal y de enfoque cuantitativo, no experimental.
Población y muestra
Se determinó un muestreo no probabilístico por conveniencia (intencional) constituido por 249 
personas, quienes respondieron al cuestionario entre diciembre y mediados de febrero, pertenecientes 
a la ciudad de Cuenca, cuyas edades estén comprendidas entre los 20 a 69 años. Como criterios de 
inclusión se tomó en cuenta a las personas que hayan aceptado el consentimiento informado y como 
criterio de exclusión, personas con edades inferiores a los 18 años por los instrumentos destinados a 
población adulta.
Instrumentos
Escala de estrés percibido (PSS; Cohen et al., 1983)
En  su versión corta (PSS-4), de cuatro ítems, diseñada por Cohen y Williamson (1988) y adaptada 
al español por Remor (2006) informa sobre el grado de estrés que ha experimentado la persona 
durante el último mes. Una puntuación más alta indica un mayor nivel de EP Su  confiabilidad 
interna (r= 0.60) (Cohen & Williamson, 1988); por su carácter breve, se presta a perfección para 
entornos en los que el tiempo de evaluación es limitado y en contextos de modalidad web (Herrero 
& Meneses, 2006). Reporta un alfa de Cronbach de 0. 84 (Perera et al., 2016). Otros estudios 
confirman su validez y como predictor de salud y enfermedad (Manzar et al.,  2019; Medvedev et 
al., 2017). 
Cuestionario de Autorregulación Emocional (ERQ-P; Gross & John, 2003)
Adaptada para el Perú por Gargurevich y Matos (2010). Dirigida a adultos y consta de 10 ítems, 
RC (1, 3, 5, 7, 8, 10), supresión (2, 4, 6, 9). Presenta una escala Likert que evalúa cuán de acuerdo 
o desacuerdo están los participantes, con respecto a las estrategias planteadas para modificar o 
suprimir la experiencia emocional. El criterio de calificación del cuestionario consiste en sumar los 
puntajes obtenidos por cada ítem, y luego se suman dependiendo de la categoría, sea reevaluación o 
supresión. El autor no especifica puntos de corte. Gargurevich y Matos manifiestan una consistencia 
interna de 0.72 para RC y 0.74 la supresión. 
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Escala de síntomas neurovegetativos
Es una escala generada con un listado de posibles síntomas o signos neurovegetativos, que pueda 
presentar las personas en situación de confinamiento, los mismos que pueden ser: fiebre, mareo, 
desesperación, malestar general, dificultad para respirar y dolor de cabeza. Con este listado se 
buscó establecer la presencia o ausencia de los mismos.
Condiciones de bioética
Se ha utilizado consentimiento informado y se ha respetado la declaratoria de Helsinki. El 
consentimiento informado, así como el protocolo de investigación, fue revisado por el Comité de 
Ética de Investigación en Seres Humanos (CEISH). 
Procedimiento
El procedimiento realizado fue: (1) construcción de instrumentos online mediante Google Forms™ 
(https://forms), (2) envío mediante recursos como Facebook, Whatsapp, correo electrónico, 
(3)  recolección de respuestas, para lo cual, el participante debió haber leído y aceptado el 
consentimiento informado. 
Tratamiento estadístico
Tras el respectivo levantamiento de información, se procedió a utilizar el editor de datos 
SPSS en su versión 26 original con número de licencia 59326190518 en la cual se describieron 
frecuencias de las variables de estudio (estrés percibido, supresión expresiva y síntomas 
neurovegetativos), correlación de variables de estudio (síntomas neurovegetativos con EP y 
síntomas neurovegetativos con supresión expresiva) a través de la pruebas de Kruskall Wallis 
y finalmente se aplicó una regresión lineal múltiple para determinar el nivel de relación entre las 
variables de estudio. Posteriormente, se utilizó Excel para la construcción de gráficos y el 
procesador de texto word para la construcción de tablas.
Resultados
Se inicia analizando los descriptivos correspondientes, en donde se observa una muestra 
conformada por 249 sujetos (31,7% varones y 68,3%) cuyas edades oscilan entre 20 y 69 años 
(M=23,29; DT=6,85). Se observó que la mayoría de los participantes son solteros (88%) y 
estudiantes universitarios (80,7%). Para el análisis de los resultados, en primera instancia se 
aplica la prueba de normalidad de Kolmogorov-Smirnov en las variables de SE y EP, ambas con un 
valor p < ,05 por lo que se dispone trabajar con pruebas no paramétricas.  
Al momento de establecer los niveles de EP en personas situadas en confinamiento por covid 19. 
Se baremaron los datos recogidos en el percentil 25, 50 y 75, con lo que se procedió a categorizar en 
bajo, medio y alto. Se evidencia que la mayoría de personas, presentan una percepción media de 
estrés, tal como se aprecia en la tabla 1.  
Tabla 1. Niveles de estrés percibido en personas confinadas por covid 19 (N=249)




Elaborado por: los autores
Fuente: Statistical Package for the Social Sciences
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Para evaluar los niveles de RC y SE en personas situadas en confinamiento por covid 19, se 
baremaron los datos recogidos en el percentil 25, 50 y 75, con lo que se procedió a categorizar en 
bajo, medio y alto. Se  evidencian valores muy parecidos en cuanto en la categoría de medio para 
ambas dimensiones, siendo un poco más de la tercera parte de las personas investigadas. También se 
aprecia la utilización de la RC va por las dos quintas partes de la muestra, como un mecanismo de 
predilección para la RE. Véase la tabla 2. 
Tabla 2. Dominios de regulación emocional en personas confinadas por covid 19 (N=249)
Regulación emocional
Bajo Medio Alto
n % n % n %
Reevaluación cognitiva 59 23,7 92 36,9 98 39,4
Supresión expresiva 90 36,1 98 39,4 61 24,5
Elaborado por: los autores
Fuente: Statistical Package for the Social Sciences
A posterior, para  identificar la prevalencia de SN en personas situadas en confinamiento por covid 
19, se observa que un poco más de la mitad, no ha presentado ningún síntoma, mientras que la cuarta 
parte indica dolor de cabeza,  en los últimos tres meses, tal como se observa en la tabla 3.  
Tabla 3. Presencias de síntomas neurovegetativos en personas confinadas por covid 19 (N=249)
Síntomas neurovegetativos n %
Ninguna 129 51,8
Desesperación 26 10,4
Malestar general 13 5,2
Dolor de cabeza 64 25,7
Mareo 5 2
Fiebre 8 3,2
Dificultad para respirar 4 1,6
Elaborado por: los autores
Fuente: Statistical Package for the Social Sciences
Para establecer la relación existente entre la SE y SN, se aplica una prueba no paramétrica de 
Kruskall Wallis, tras no evidenciarse la distribución normal de los datos (en una de las siete 
categorías) a través de la prueba de Kolmogorov-Smirnov (p< ,05). La prueba Kruskall Wallis indica 
que no existen diferencias significativas entre las medias, por lo que se acepta la hipótesis nula (p> 
,05). 
Para establecer la relación existente entre SN y EP, se aplica una prueba no paramétrica de Kruskall 
Wallis, tras no evidenciarse la distribución normal de los datos (en cuatro de las siete categorías) 
a través de la prueba de Kolmogorov-Smirnov (p< ,05). La prueba Kruskall Wallis indica que no 
existen diferencias significativas entre las medias, por lo que se acepta la hipótesis nula (p> ,05). 
Al  estimar el grado de correlación existente entre los niveles de EP y SE, se establece  una 
relación  positiva buena (r= ,338; p< ,01). Se procede a aplicar un análisis de regresión lineal simple 
cuyo valor de correlación es  ,379 determinando relación  positiva buena; sin embargo se observa que el 
porcentaje de varianza explicada es muy bajo r2= ,144. Lo que evidencia un porcentaje (14,4%) muy 
bajo de causalidad explicada entre las variables, pudiendo ser intervenida por otro tipo de variables. 
Al establecer la prueba de varianzas se obtiene una p< ,05 por lo que se procede al análisis de la 
ecuación, teniendo como valor de constante  de 10,527 mientras que el valor de la dependiente EP es 
de ,146. Obsérvese la figura 1. 
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Figura 1. Correlación entre supresión expresiva y estrés percibido
Elaborado por: los autores
Fuente: Statistical Package for the Social Sciences
Finalmente, para determinar el grado de participación de SN entre EP y la SE, se procede a realizar 
una regresión lineal, teniendo en cuenta como variable independiente a la puntuación natural de 
la SE y la frecuencia de síntomas neurovegetativos y; como variable dependiente, la puntuación 
natural de EP. Para ello, en primera instancia se establece la hipótesis de causalidad de la SE en 
la SN (r= ,100; r2= ,010) lo cual evidencia que tan solo el 1% de SN, puede ser explicado por SE, 
mientras que el restante, se debe a otras variables no consideradas; al ejecutar la prueba ANOVA, 
se obtiene un p= ,115 por lo que se acepta la hipótesis nula de que la variable independiente no 
predice la variable dependiente, por lo que no se procede a realizar la prueba estadística de regresión 
lineal. Posteriormente, se  contrasta la hipótesis de causalidad de efecto de la SN en el EP (r= ,003; 
r2= ,010) lo cual evidencia que tan solo el ,3% de SN, puede ser explicado por EP, mientras que el 
restante, se debe a otras variables no consideradas; al ejecutar la prueba ANOVA, se obtiene un p= 
,396 por lo que se acepta la hipótesis nula de que la variable independiente no predice la variable 
dependiente, por lo que no se procede a realizar la prueba estadística de regresión lineal. Al establecer 
la hipótesis de causalidad del efecto de la SE en el EP sin mediación de SN, (r= ,379; r2= ,144) lo cual 
evidencia que tan solo el 14,4% de SE, puede ser explicado por EP, mientras que el restante, se debe 
a otras variables no consideradas; al ejecutar la prueba ANOVA, se obtiene un p< ,01 por lo que 
se rechaza la hipótesis nula y se acepta la causalidad de la variable independiente en la dependiente, 
de tal manera, se procede a realizar la prueba estadística de regresión lineal, donde se obtiene una 
constante B=10,527 y b1= ,146. Finalmente, se procede a analizar la hipótesis de causalidad del efecto 
de la SE en el EP con mediación de SN (r= ,390; r2= ,152) lo cual evidencia que tan solo el 15,2% de 
SE, puede ser explicado por EP, mientras que el restante, se debe a otras variables no consideradas; al 
ejecutar la prueba ANOVA, se obtiene un p< .01 por lo que se rechaza la hipótesis nula y se acepta la 
causalidad de la variable independiente en la dependiente a través de la SN, de tal manera, se procede 
a realizar la prueba estadística de regresión lineal cuyos valores reflejan B=10,805 ( p< ,01),  b1= 
,149 ( p< ,01) y b2= -.143 (p= ,117). Esto evidencia que el efecto de la SN, no es significativa en la 
causalidad entre SE y EP, a pesar de que su impacto sea mínimo, lo cual se refleja al contrastar los 
coeficientes estandarizados entre sin SN (b=,379) y con SN (b=,389). A más de ello, se contrasta 
los coeficientes de determinación sin SN (r2= ,144) y con variable medidora (r2= ,152), lo cual indica 
que no sobrepasa al 10% (,8%), por lo que no se considera la mediación de SN entre la SE y su efecto 
en EP.
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Discusión
La presencia de múltiples alteraciones en la salud mental, entre ellas el estrés, el uso de estrategias 
desadaptativas como la supresión emocional y la aparición de SN, son de vital estudio para establecer 
el nivel de relación entre las mismas, posibilitando que sus hallazgos sirvan para la implementación 
de planes y programas de intervención. Es por ello, que en este trabajo se busca relacionar la SE, el 
EP y la SN, como elementos presentes en las personas confinadas por covid 19. 
Al establecer los niveles de EP en personas situadas en confinamiento por covid 19, se evidencia 
que la mayoría de la muestra, presentó niveles entre medios y altos de estrés, lo cual sugiere la 
necesidad de desarrollar un servicio que considere el bienestar psicológico en tiempos de pandemia, 
para toda la población que tiene que enfrentar la incertidumbre económica, social y de salud. Diversos 
estudios (Garbóczy et al., (2021); Kovács et al., (2021); Sorensen et al., 2021) son consistentes con 
los hallazgos de esta muestra. 
Al evaluar los niveles de RC y SE en personas situadas en confinamiento por covid 19, se observa 
que la cuarta parte de la muestra, utiliza la SE como mecanismo de RE frente a un poco más de la 
tercera parte que utiliza la RC. Por lo tanto, es vital fortalecer las estrategias adaptativas como la RC, 
lo cual disminuye probabilidades de alteraciones en la salud mental. Los resultados encontrados, son 
parecidos a los de otros estudios (El Keshky et al., 2021; Luu, 2021; Tyra et al., 2021). 
Al identificar la prevalencia de SN en personas situadas en confinamiento por covid 19, se observa 
que un poco más de la mitad, han presentado síntomas neurovegetativos como desesperación, malestar 
general, dolor de cabeza, mareo, fiebre y dificultad para respirar, lo cual es generado por el estrés que 
conlleva el hecho de estar encerrados (Medvedev et al., 2017). Estos síntomas concuerdan con los 
trabajos de  Motolese et al., (2020); Wang et al., (2021) y Zidkova et al., (2021).
Al momento de estimar el grado de correlación existente entre los niveles de EP y SE, se establece 
una relación  positiva buena, lo que permite sugerir el rol que juega el estilo de RE escogido al 
momento de enfrentar el estrés. Es así que la estrategia desadaptativa como lo es la SE, impacta en un 
mayor  grado de estrés. De esta manera lo confirman otros estudios (El Keshky, et al., 2021;   Lucia 
Parolin, et al., 2021) 
Para  determinar el grado de participación de la SN  EP y la SE, se observa que presenta 
una relación no significativa con la SE y con el EP. Otros estudios como el de Wang et al., 
(2021), mencionan la relación existente entre estrés y la aparición de síntomas psicosomáticos y 
neurovegetativos, pero no determinan la participación de la SE. 
Entre las principales limitaciones y prospectivas del estudio se encuentra el hecho de no haber 
alcanzado una mayor muestra de la población (n= 249), de tal manera que se pueda extrapolar los 
resultados con mayor seguridad, por lo que se deben manejar con cautela. Sin embargo, los resultados 
muestran una imagen inicial de los participantes y las correlaciones pueden ocultar la necesidad de 
investigar un mayor nivel de complejidad entre las variables que recopilan datos longitudinales y 
realizan análisis adicionales tales como modelos de regresión múltiple y de mediación/moderación).
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Conclusiones
Al establecer los niveles de EP en personas situadas en confinamiento por covid 19 la mayoría 
de personas, presentan una percepción media de estrés. La mayoría de personas utilizan la RC en 
comparación con el uso de la SE. La prevalencia de SN en personas situadas en confinamiento 
por covid 19 evidenció la que aproximadamente la mitad de personas no presentaron síntomas 
neurovegetativos en el estado de confinamiento. La correlación existente entre la SE y SN, no se 
encontró relación significativa entre las variables; sin embargo, al estimar el grado de correlación 
existente entre los niveles de EP y SE, se estableció la existencia de una correlación positiva de 
intensidad buena y significativa. El  grado de participación de la SN entre el EP y la SE, se encontró 
que la misma, no tiene ningún efecto. 
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